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審 査 結 果 の 要 旨 
サイトメガロウイルス感染症 (CMV disease) は，膠原病疾患おいてステロイドや免疫抑制療法に
より発症する日和見感染症の一つであり臨床像が多彩であることから，膠原病疾患による症状と類
似することもあり診断することの意義は大きい. 本邦では PCR による CMV DNA の検出を用いた診断
は保険適応外ということもあり，感度や診断の迅速性・簡便性から CMV 抗原陽性多形核白血球の検
出(CMV アンチジェネミア法)を用い血液やその他の検体から体内に CMV が同定される状態を意味す
る CMV infection の診断に至ることが多い. 臓器障害がないすべての CMV infection の患者に対し
て臓器障害を呈する CMV disease 発症前に先制治療を行うことも考慮されるが, CMV disease の治
療薬は副作用, 費用, および薬剤耐性の観点から, すべての CMV infection と診断した患者に対し
治療を行われていないのが現状である. したがって, CMV infectionと同定した患者の中でも臓器障
害のない CMV infectionと CMV diseaseの違いを同定することは重要である.  
申請者は, 膠原病患者を対象に CMV disease のリスク因子に関して臨床所見を中心に検討した. 
2008 年 1月から 2016年 12 月にかけて当院膠原病・リウマチ・アレルギー科でステロイドもしくは
免疫抑制療法を受け, CMV抗原血症検査を行った患者で CMV再活性化と診断された患者を後方視的に
データ抽出した. 
 CMV抗原血症検査を受けた 382人の膠原病患者が抽出され, その中で CMV抗原血症検査陽性で CMV 
infectionと診断された 80 人であった. CMV infection診断時に CMV diseaseであるリスク因子に
関しては多変量解析で, 口腔カンジダ症、血清アルブミン値、および CMV pp65 陽性細胞数が有意に
関連性を示した（OR [95％CI] = 8.82 [1.64–47.30]、0.81 [0.69–0.95]、1.26 [1.05–1.50]）.血
清アルブミン値のカットオフ値を求めるために口腔カンジダ症と CMV pp65陽性細胞数 5.6/100,000 
>WBCsを説明変数とし, 血清アルブミン値に変化による ROC曲線下面積の比較をおこない 3.0mg/dl
が CMV diseaseのリスク因子のカットオフ値であると同定した. 
 またCMV infection診断4週間前の検査データ値の変化からGradient analysisを用いCMV disease
と関連する因子に関して解析した. 多変量解析において 4週間前からの血清アルブミン値 (OR [95% 
CI] = 2.02 [1.07–3.8], P = 0.03) とリンパ球数の低下 (OR [95% CI] = 1.96 [1.09–3.54], P = 0.025) 
が独立して CMV diseaseのリスク因子として挙げられた. 
 以上が本論文の要旨であるが，膠原病患者において CMV disease であるリスク因子を示した点
で，医学上価値ある研究と認める． 
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